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REPORT・OF THE BLADDER TUMOR
  STUDY GROUP IN OSAKA （II）
STATISTICAL STUDY OF THE GRADE OF MALIGNANCY，
STAGE OF INFILTRATION AND METHOD OF SURGICAL
   TREATMENT OF BLADDER TUMORS IN OSAKA
’Bladder Tumor Study Group in Osaka
   This is a statistical study of the grade of malignancy， stage of infiltration， number of tumors
’ （single or multipl．e）， site and treatment， especially surgical， of 850 patients with bladder tumors who
consulted the urological clinics belonging tp the B｝adder Tumor Study Group in Osaka during
the on’e and a ’half’Years from JaritiafY i； ’1975 to June 30， 1976．
   1） Gtade of Malignancy： 599 patients of the 627 who received histological examinations
〈95：50／．）’ had’ ttarisiti6rial’cell ’catg’inoina．’ Grade of the histological nialignancy of bladder tumors
（Broders’ Classification） of 374 cases was 37．7％ in Grade II， 30．50／． in Grade III， 21．10／． in Grade 1，
and 10．70／6 in Grade IV．
   2） Stage of lnfiltration： Stage of infiltration of tumors （Jewett ＆ Strong’s classification） in
401 cases was 30．90／o Stage Bi， 28．IC／， Stage A， 17．20／． Stage B2， 11．2C／， Stage C， 8．00／． Stage D， and
4．00／． Stage O． The reasion for the small number of patients in Stage O may be due to many cases
being treated with transurethral surgery．
   3） A close coyrelation was found between the grade of histological malignancy and the stage of
infiltration of tumors．
   4＞ Surgical Treatment： 711 patients of the 752 （94．50／，’） were treated with surgery； 56．10／．
with transurethral surgery；．24．60／． with total ．cystectomy， 18．6％ with partial cystectomy or simple
rese6ti6n ef．tuth6rS， and O；70／． with’urihatY diversidB alohe．
  ．5） ．Urinary Diversiop； Of the 206．pqtients ．who received urinary diversion， uretetocutaneos－
tomy was used in 38．80／，， ileal conduit 38．30／．， rectUm bladder I Q．70／．， ureterosigmoidostoiny 9．70／．
andl 6ther’．2．30／6． ’ Of the 1’75 patients treated ’tvith ・tdtal cystectoniy， however， the greatest nuMber
received ileal condUit （41．70／，）， followed by ureterocutaheostoMy （33．40／）），’rectum bladder （12．60／．），
ureterosigmoidostomy （9．70／，） and other （2．30／．）．
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gress of the grade of histological malignancy from low to high， the number of patients receiving’ surgery
fall in this order； transurethral surgery group， partial cystectomy or tumor resection group， total
cystectomy group， non－surgical treatment group， and urinary diversion group．
  7） Relation between Sta’ge of Infiltration and Method of Treatment： Same correlation described
above was found between the．．stage of infiltration of tumors and the method of treatment， and trans－
urethral surgery was’ most ’モ盾高高盾?for the cases under Stage Bi， although total cystectoMy was rnost
common over Stage B2．
  8）Relation between Number of Tumors and Method of Treat皿cnt l Patlents with multiple
bladder tumors were more common than those with single bladder tumor in the total cystectomy
group（ratio i．3：1）， although s正ng工e加nlor was fbund morc frequently in other groups of treatment．
  9） Relation between Site of Tumors and Method of Treatment： Transurethral surgery was
used most frequently for the tumors of lateral wall， posterior wall ancl trigone； total cystectomy was
most frequently used for the tumors of bladder neck and anterior wall； partial cystectomy or simple
resection of tumor for dome．


















































































































1膀胱全摘除術 1i例 35例 6例 123例 175例 24．6％
膀胱部分切除術 6例 56例 8例 48例
手 術 療 法
腫瘍単純切除術 2例 7例 0 5例
1：購／脚
18．6『ゐ
田UR 0 128例 7例 134例
田Uσ 5例 61例 3例 61例
1：：鯛〕騨
56．1％










回腸導管 73例（4L7％） 6例 79例（38，3％）
回盲部導管 1例 0 1例（O．5％）
結腸導管 3例 0 3例（L5％）
尿管S状結腸吻合術 17例（9．7％〉 3例 20例（9，7％）
直腸膀胱 22例（12．6％） 0 22例（10．7％）
尿管皮膚悪罵 59例（33．4％） 21例 80例（鵠．8％）
腎 痩 術 ・0 1例 1例（0．5％）





























          V．治療法と組織像，浸潤度，
           腫瘍の数ならびに部位との関
           係
          A．治療法と組織の悪性度
           Fig．2は567例について，治
          療方法を大きく分けて膀胱金摘
          群（1群），膀胱部分切除ない
          し腫瘍単純切除群（皿群），
          TURないしTUCといった経
          尿道手術群（皿群），尿路変向
          のみ（IV群），化学療法のみお
          よび化学療法に放射線療法を並
          用した群（V群）の5群とし，
          これと腫瘍組織の悪性度との関
          係をみたものである．
 膀胱全摘群（1群）150例中最も多いのはGrade III
の73例（48．7％）であり，次いでGrade IIの45例
（30．O％）， Grade IVの25例（16．7％）Grade Iの7














∬群 50 41．7 34．3
108例 13．O 11．1
％


























































129例 54 沿6 Q8 ○
％E 6Q2
50
236例 19．1 19．1 o 「7
％
巫 50 465






































のはStage Aの22例（30．．6％）であって， Stage B1と
Stage Aとを合わせると全体の65．3％を占めており，
他はStage B2およびStage Cの各11例（15．3％），
Stage Dの2例， Stage Oの1例の順であった・次に，
TURおよびTUC群（III群）の159例についてみる
と，最も多いのはStagc Aの71例（44．7％），次いで
Stage B1の55例（34・6％）であって， Stage AとStagc
B1とを合わせると全体の79．3％を占めており，他は



























88 6．3 4．4 1．3
％ 100
1▽群 50
2例 0 0 ○ 0 ○
％V群 55650
9例 0 22．2 1t1 0 11．1
Fig・4・治療法と浸潤度
  治療法
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18．3 斗6．6 O 0
   ％
b  5038例
駅）、0
28．9 18．4 0 26
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c30例 63．3


































































































頸 部  50・
39．8 36」83佃 12．0 0 108
％
側 壁 554  50
Q88個 28B1Q8 Q7 6．3
％
前 壁 50S1個 36695317 0 12．2
％
後 壁 55．250
230個 20．4 1Z4 O ZO
％
頂 部 50W1個 29．6 33．3 296 O 74
192


























































は401例のうちStage B、が30．9％， Stagc Aが28．1
％，Stage B2が17．2％， Stagc Cがll．2％， Stage D
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本論文訂正
Fig．5。 B2の下に「60例」をいれる。
